CONSULTORA MAZON & ASOCTADOS SICOFTCON
CTALTDA.

QUITO, diccisiele de Jumo del dos mil quince

Scfior(a)
CABEZAS TAPIA LUIS MIGUFI.

Ciudad .-
D¢ mis consideracioncs .-

Mediante escritura publica de Constitucién de la comparfiia
CONSULTORA MAZON & ASOCIADOS SICOFICON ClA LTDA |
olotgada el dia diecisicte de Junio del dos mil quince ante el/la
Notario{a) 'ERCERA del Canton QUITO, usted ha sido designado para
desempefiar el cargo de PRESTDENTE, para lo cual, ejercera la
representacion legal, judicial v extrajudicial de la compafila de manera
INDIVIDUAL, por un periodo de cinco afios, con las atribuciones
cstablecidas en ¢l estatuto social, gue consta en la escritura de

constitucion citada.

Accionista f Socio

MAZON ORTIZ CARLOS LAUTARC
CABEZAS TAPIA LUIS MIGUEL

GORDON CORRALES ANDREA LIZETH

Acepto el cargo de PRESIDENTE de la compafia CONSULTORA
MAZON & ASOCTADOS SICOFICON CIA.LTDA. . para ¢l cual he sido
elegido(a).

FIRMA:
o / .|___. 1 .

e AW 20y
CABEZAS TAPIA LUIS MIGULL
PRESIDENTE
CEDULA; 1716562564




DILIGENCIA NOTARIAL DE RECONOCIMIENTO DE FIRMA

20151701003D04883
Factura Nao.: 001-003-000004305

En la ciudad de QUITO, el dia dec hov diccisiele de Junio del dos mil
quince; ante mi DOCTORA JACQUELINE ALEXANDRA VASQUEZ
VELASTEGUI, Notario(a) TERCERA DEL CANTON QUITO, cn
aplicacion a lo dispuesto en el articulo diceiocho numeral nueve de la Ley
Notarial, comparece el/la sefior(a) CABEZAS TAPIA LUIS MIGUEL, a
quien de conocer doy fe, en virtud de haberme exhibido su documento de
identificacion nmamero 1716562564 cuya copia certificada se agrega a esta
diligencia, de la que he podido apreciar que es de nacronalidad
ECUATORIANA, mavor de edad, de estado civil SOLTERO, y quien
declara tener su domicilio cn QUITO, solicitandome de manera verbal su
deseo de suscribir en mi presencia ¢l documento adjunte que contiene su
nombramienio como PRESIDENTE de la Compafiia CONSULTORA
MAZON & ASOCIADOS STCOFICON CIA LTDA ; al efecto,
identificado que fue por mi, procede cn mui presencia a firmar al pie del
referido documento, manitestando que es la anica que vtiliza en todos los
actos tante publicos como privados, por lo que CERTIFICO LA
AUTENTICIDAD Y LEGALIDAD DE SU FIRMA de conformidad con
la [acultad constante en el numeral tres del articulo dieciocho de la Ley
Notarial. Queda incorporada en el Libro de Diligeneias de la NOTARTA
TERCERA a mi cargo, una copia de la presente diligencia junto con un
gjemplar del documento autenticado, de todo lo cual DOY FE.

5 o o ES FIEL COFIA DEL ORIGIMAL
Firma Notanofa) Publico(a):

JACQUELIME s ecauie
BLEX AMDRE, :

) ey YASQUEZ

{as pultaylcept VELASTEGUI i isar

DOGTORA JACQUELINE ALEXANDRA VASQUEZ VELASTEGUI
Identificacién; 1712161783
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